
Образец заявления на льготное двухразовое бесплатное питание  

для детей с ОВЗ, детей-инвалидов, получающих образование на дому, детей-сирот и 

детей, находящихся под опекой 

 

 

Директору МБОУ ___________ 

___________________________ 
(ФИО директора) 

от _________________________ 

___________________________, 
(ФИО родителя, законного 

представителя) 

проживающего по адресу: 

___________________________ 

___________________________ 
(адрес, телефон) 

 

 

заявление 

 

       Прошу предоставить с 01 ноября 2020 года в дни посещения учебных занятий льготное 

бесплатное двухразовое горячее питание моему ребенку 

_____________________________________________________________________________, 
                                                                           (ФИО ребенка) 

________________, учащемуся (-ейся)_________ класса, поскольку он имеет статус ребенок  
     (дата рождения)  

с ОВЗ, ребенок-инвалид, получающий образование на дому, дети-сироты и дети, 

находящиеся под опекой (нужное подчеркнуть).   

     Предупрежден(а) о возмещении затраченных бюджетных средств на льготное питание 

моему ребенку в случае предоставления недостоверных сведений. 

     За предоставленную информацию несу ответственность. Копии документов, 

подтверждающий статус ребенка,  прилагаю.  

 

 

 

________________                            __________________               ______________________ 

          (дата)                                                 (подпись)                          (расшифровка подписи) 


